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บทคัดย่อ 
 การศึกษาครั้งนี้ มีวัตถุประสงค์ เพ่ือศึกษาความพร้อมการถ่ายโอนภารกิจโรงพยาบาลส่งเสริม
สุขภาพต าบลให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น iจังหวัดปทุมธานี iประชากรiคือiเจ้าหน้าที่สาธารณสุข 
ที่ปฏิบัติงานในสถานีอนามัยทุกแห่ง จ านวน 79 แห่ง ใน 7 อ าเภอ จ านวน 267 คน เก็บรวบรวมข้อมูลใน
เดือนพฤษภาคม – ตุลาคม 2562 โดยใช้แบบสอบถามและวิเคราะห์ข้อมูลโดยใช้สถิติ จ านวน ค่าร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย ค่าส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐานit-testiและiF-testiก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.05 
          ผลการศึกษาiพบว่าiเจ้าหน้าที่สาธารณสุขของ รพ.สต. มีความรู้เรื่องการถ่ายโอนภารกิจด้าน
สาธารณสุขให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง จ านวน 131 คน ร้อยละ 
49.06iเจ้าหน้าที่สาธารณสุขของ รพ.สต. มีความพร้อมต่อการถ่ายโอนภารกิจด้านสาธารณสุขให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลางiเมื่อจ าแนกรายด้านiพบว่าiด้านงบประมาณมีค่าเฉลี่ย
สูงสุด รองลงมา คือ บริหารจัดการ ด้านจัดบริการสาธารณสุข และด้านบุคลากร ตามล าดับ ส่วนความคิด
เห็นของเจ้าหน้าที่ท่ีมีต่อการถ่ายโอนภารกิจด้านสาธารณสุขให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น มีความแตกต่าง
กันอย่างมีนัยส าคัญทางสถิติ (p < 0.001) ในปัจจัยระดับการศึกษาและต าแหน่งงาน ในส่วนของปัจจัยเพศ 
อายุ สถานภาพสมรส อายุราชการ การพักอาศัยและ อัตราเงินเดือน มีความแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส าคัญ
ทางสถิต ิ(p > 0.05) 
 ข้อเสนอแนะ ควรจัดประชุมชี้แจงเพ่ือให้เจ้าหน้าที่สาธารณสุขมีความรู้ ความเข้าใจต่อขั้นตอน
และกระบวนการถ่ายโอนภารกิจให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น เพ่ือสร้างสัมพันธ์ที่ดีต่อการประสานและ
ร่วมมือกันในการด าเนินงานที่มีประสิทธิภาพเพ่ือก่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดแก่ประชาชนส่วนใหญ่ในชุมชน
ต่อไป 
 
ค ำส ำคัญ : การถ่ายโอนภารกิจ, องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
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ABSTRACT 
 The objective of this research is to study. The Readiness of Transferring the 
Mission of the Tambon Health Promoting Hospital to the Local Administrative Organization 
iniPathumthaniiiProvince.iThisiresearchistudiesitheiquestionnairesicollectedifromipopulation 
in health everywhere centeri79iamounts are in 7 amphur 267 health personnel in May-
October 2019. Data was statistically analyzed and presented by percentages, average 
means, standard deviation t-test and F-test, Significant level at 0.05 
 The education meets that : Health officer of the health center be omniscient 
about to perform allocated duties from department of public health gives the local 
government organization in the overall image was in the freg. +1. 
 2. Health officer percentages of the health center think to perform allocated 
duties from department of public health gives the local government organization in the 
overall image is in the average when separate lay a side meets that budget side is 
valuable share topmost next be administrate manage very side serves the public health 
and personnel side respectively opinion partiiofiianiiofficeriiwhoiihasiitoiiperformiallocated 
dutiesifromidepartment of public health gives the local government organization there is 
the difference important imply statistics way in level education factor and the vacancy in 
the part of gender factor age marriage status age the government service the dwelling and 
rate of salary there is the difference noly way statistics significance 
 According to this study, we recommended to set up a meeting for health 
personnel to have correct knowledge and understanding toward the process of 
decentralization to local government organization to create good coordination and 
participation for the most effective outcome toward the majority in the community. 
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บทน า 
 ด้วยคณะอนุกรรมการบริหารแผนการ
กระจายอ านาจให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
ด าเนินการแจ้งให้กรมส่งเสริมการปกครองส่วน
ท้องถิ่นแจ้งรายละเอียดแผนปฏิบัติการก าหนด
ขั้นตอนการกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น ด้านการโอนภารกิจโรงพยาบาล
ส่งเสริมสุขภาพต าบล (รพ.สต.) ให้แก่องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น ซึ่งปัจจุบันอยู่ในช่วงสิ้นสุด
แผน 2 ของ พ.ร.บ. ก าหนดแผนและขั้นตอนการ
กระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
พ.ศ. i2542iและคณะกรรมการการกระจาย
อ านาจ ให้ แก่ อ งค์ กรปกครองส่ วนท้ องถิ่ น
เตรียมการเสนอให้คณะรัฐมนตรีอนุมัติแผน 3 
เพ่ือบังคับใช้กฎหมายฉบับนี้ต่อ ขณะเดียวกันได้มี
การตั้งคณะท างานเตรียมการถ่ายโอนภารกิจ  
รพ.สต. ให้กับองค์การบริหารส่วนจังหวัดi(อบจ.) 
โดยมีผู้แทนจากองค์การบริหารส่วนจังหวัด 
ผู้แทนส านักงานคณะกรรมการการกระจาย
อ านาจฯ ผู้แทนส านักนายกรัฐมนตรี และผู้แทน
จากชมรม ผอ.รพ.สต.iเป็นคณะท างาน(1) นั้น 
 กระทรวงสาธารณสุข iเ ริ่ มแรกได้
ด าเนินการโดยด าเนินการถ่ายโอนสถานีอนามัย
ให้แก่องค์การบริหารส่วนต าบล (อบต.) และได้มี
การเตรียมการส ารวจข้อมูล ด้านทรัพย์สิน  
การด าเนินงาน งบประมาณ และความสมัครใจ
ของบุคลากรในสถานีอนามัยที่จะโอนไป ในพ้ืนที่ 
อบต. ที่ ได้รับรางวัลการบริหารจัดการดีเด่น  
ปี 2548-2549 และได้ เข้าร่วมโครงการหลัก 
ประกันสุขภาพ จ านวน 110 แห่ง(2 ) ซึ่งในปี 
2550 ได้ก าหนดเป้าหมายรวมทั้งสิ้น i30 iแห่ง  
โดยจังหวัดปทุมธานีมีองค์การบริหารส่วนต าบลที่
เป็นเป้าหมายทดลองการถ่ายโอนสถานีอนามัย 
จ านวน i1 iแห่ง iคือiองค์การบริหารส่วนต าบล 
บึงยี่โถ iอ าเภอธัญบุรี iและสถานีอนามัยต าบล 
บึงยี่โถiอ าเภอธัญบุรีiและก าหนดให้ด าเนินการ

ถ่ายโอนสถานีอนามัยให้แก่ องค์กรปกครองส่วน 
ท้องถิ่นในปีต่อๆ ไป  นั้น 
 ส าหรับ จังหวัดปทุมธานี ในปี 2562 มี
จ านวนองค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นรวมทั้งสิ้น 65 
แห่ง (อบจ.1 แห่ง/ เทศบาล 27 แห่ง/ อบต. 37 
แห่ง) กระจายในอ าเภอต่างๆ รวม 7 อ าเภอ และ
จากการส่งแบบสอบถามความสมัครใจของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ในการเข้าร่วมการ
ถ่ายโอนสถานีอนามัย ให้  อปท. เ พ่ือเตรียม
ด าเนินการในช่วงต่อไป พบว่ามีองค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นที่สมัครใจร่วมการถ่ายโอนสถานี
อนามัยให้ iอปท. iรวมทั้งสิ้น iจ านวน i15 iแห่ง  
จาก 5 อ าเภอ(3) จากการด าเนินงานสาธารณสุข
ในปัจจุบันยังมีการด าเนินงานตามแผนงานของ
กระทรวงสาธารณสุข และการกระจายอ านาจ
ตามพระราชบัญญัติก าหนดแผนและขั้นตอนการ
กระจายอ านาจให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  
ใน พ.ศ. i2542iนั้นยังมีการด าเนินงานช้าและ 
ไม่ เป็นไปตามแผน iซึ่ งงานที่มีการถ่ายโอนที่
ชัดเจนนั้น มีการจัดสรรเงินงบประมาณให้กับ
หมู่บ้านเพ่ือสนับสนุนศูนย์สาธารณสุขมูลฐาน
ชุมชน (ศสมช.) ซึ่งเงินงบประมาณดังกล่าวเป็น
เงินที่จัดสรรให้เพ่ือใช้ในการด าเนินงานส่งเสริม
ป้องกันโรค และแก้ไขปัญหาสาธารณสุขในชุมชน
จากการด าเนินงานที่ผ่านมาเจ าหน้าที่สถานี
อนามัยยังขาดแนวทางและความรู อีกทั้งยังมี
ความสับสนในการกระจายอ านาจให้แก่องค์กร
ปกครองส่ วนท้องถิ่น นอกจากนี้ ต้องอาศัย
บุคลากรที่มีความรู้ความสามารถที่ เหมาะสม 
ภายใต้การบริหารจัดการที่ดี มีคุณลักษณะด้าน
ภาวะผู้น า มีการท างานเป็นทีม รวมถึงสิ่งอ านวย
ความสะดวกในการปฏิบัติงานที่เหมาะสม แต่ใน
สภาพความเป็นจริงในปัจจุบันองค์การบริหาร
ส่วนต าบลและสถานีอนามัย ยังอยู่ในสภาพที่ไม่
พร้อมในปัจจัยเหล่านี้  จึงท าให้หัวหน้าสถานี
อนามัยเกิดความไมมั่นใจว่าองค์การบริหารส่วน
ต าบลจะสามารถรับการถ่ายโอนภารกิจงานด้าน



23Academic Journal of Mahasarakham Provincial Public Health Office
Vol. 3, No. 6 : April - September 2019  I  ISSN 2539-6196 23 

 

 

บทน า 
 ด้วยคณะอนุกรรมการบริหารแผนการ
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ข้ันตอนการกระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครอง
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ผู้แทนส านักงานคณะกรรมการการกระจาย
อ านาจฯ ผู้แทนส านักนายกรัฐมนตรี และผู้แทน
จากชมรม ผอ.รพ.สต.iเป็นคณะท างาน(1) นั้น 
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จากการส่งแบบสอบถามความสมัครใจของ
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ในปัจจุบันยังมีการด าเนินงานตามแผนงานของ
กระทรวงสาธารณสุข และการกระจายอ านาจ
ตามพระราชบัญญัติก าหนดแผนและขั้นตอนการ
กระจายอ านาจให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น  
ใน พ.ศ. i2542iนั้นยังมีการด าเนินงานช้าและ 
ไม่ เป็นไปตามแผน iซึ่ งงานที่มีการถ่ายโอนที่
ชัดเจนนั้น มีการจัดสรรเงินงบประมาณให้กับ
หมู่บ้านเพ่ือสนับสนุนศูนย์สาธารณสุขมูลฐาน
ชุมชน (ศสมช.) ซึ่งเงินงบประมาณดังกล่าวเป็น
เงินที่จัดสรรให้เพ่ือใช้ในการด าเนินงานส่งเสริม
ป้องกันโรค และแก้ไขปัญหาสาธารณสุขในชุมชน
จากการด าเนินงานที่ผ่านมาเจ าหน้าที่สถานี
อนามัยยังขาดแนวทางและความรู อีกทั้งยังมี
ความสับสนในการกระจายอ านาจให้แก่องค์กร
ปกครองส่ วนท้องถิ่น นอกจากนี้ ต้องอาศัย
บุคลากรที่มีความรู้ความสามารถท่ีเหมาะสม 
ภายใต้การบริหารจัดการที่ดี มีคุณลักษณะด้าน
ภาวะผู้น า มีการท างานเป็นทีม รวมถึงสิ่งอ านวย
ความสะดวกในการปฏิบัติงานที่เหมาะสม แต่ใน
สภาพความเป็นจริงในปัจจุบันองค์การบริหาร
ส่วนต าบลและสถานีอนามัย ยังอยู่ในสภาพที่ไม่
พร้อมในปัจจัยเหล่านี้  จึงท าให้หัวหน้าสถานี
อนามัยเกิดความไมมั่นใจว่าองค์การบริหารส่วน
ต าบลจะสามารถรับการถ่ายโอนภารกิจงานด้าน
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สุขภาพไปด าเนินการให้มีประสิทธิภาพตาม  
เจตนารมณ์ของการกระจายอ านาจครั้งนี้ได้ด้วย
เหตุผลดังกล่าวผู้วิจัยจึงสนใจที่จะศึกษาในเรื่อง
การศึกษาความพร้อมการถ่ายโอนภารกิจ
โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลให้แก่องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดปทุมธานี ซ่ึงจะเป็น
แนวทางในการพัฒนางานให้มีประสิทธิภาพบรรลุ
ตามเป้าประสงคต์่อไป 

วัตถุประสงค์ของการวิจัย  
 เพ่ือศึกษาความพร้อมของเจ้าหน้าที่
สาธารณสุขทีม่ีต่อการถ่ายโอนภารกิจสาธารณสุข

ให้ แก่ องค์กรปกครองส่ วนท้องถิ่ น iจั งหวั ด
ปทุมธานี 

วิธีการศึกษา  
 การศึกษาวิจัยครั้ ง เป็นการวิจัยเชิง
วิเคราะห์ (Analytjcal Research) ประชากรที่
ศึ กษา  คือ  เจ้ าหน้ าที่ ส าธารณสุข ในสั งกั ด
ส านักงานสาธารณสุขจังหวัดปทุมธานี จ านวน
ทั้งสิ้นi7iอ าเภอ จ านวน i267 iคน iเก็บรวบรวม
ข้อมูล ในเดือนพฤษภาคม – ตุลาคม 2562 

 
ตารางที ่1 จ านวนประชากรที่ศึกษา 
 

อ าเภอ กลุ่มประชากร (คน) 
   เมืองปทุมธานี 66 
   สามโคก 25 
   ลาดหลุมแก้ว 41 
   ธัญบุร ี 19 
   ล าลูกกา 42 
   คลองหลวง 39 
   หนองเสือ 35 

รวม 267 
 
ที่มา: กลุ่มงานบริหารทรัพยากรบุคคล  สสจ.ปทุมธานี  ณ วันที่  31 กรกฎาคม 2562 
 
เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัย 
 เครื่องมือในการเก็บรวบรวมข้อมูลที่ใช้
ในการศึกษาวิจัยในครั้งนี้ เป็นแบบสอบถามซึ่งผู้
ศึกษาสร้างขึ้นจากการศึกษาเอกสาร แนวคิด 
ทฤษฎี การทบทวนวรรณกรรม และรายงานการ
วิจัยที่เกี่ยวข้อง โดยแนวทางการสอบถามแบ่ง
ออกเป็น 3 ตอน  
  ตอนที่  1 ข้อมูลทั่วไปของผู้ตอบ
แบบสอบถาม ประกอบด้วย เพศ อายุ สถานภาพ
สมรส ระดับการศึกษา ต าแหน่งงาน อายุราชการ 

อัตรา เ งิ น เดื อน  การพักอาศั ย  และหน้ าที่ 
รับผิดชอบหลัก ข้อค าถามเป็นลักษณะเลือกตอบ
และเติมข้อความ จ านวน 9 ข้อ 
  ตอนที่ 2 แบบทดสอบความรู้และ
ความเข้าใจเกี่ยวกับการถ่ายโอนภารกิจด้าน
สาธารณสุขให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น ได้แก่ 
พระราชบัญญัติก าหนดแผนและขั้นตอนการ
กระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
การกระจายอ านาจด้านสุขภาพ ขอบเขตการถ่าย
โอนภารกิจด้านสาธารณสุข และกระบวนการ

25 
 

 

ถ่ายโอนภารกิจด้านสาธารณสุข จ านวน 12 ข้อ 
ซึ่งได้ก าหนดเกณฑ์ในการให้คะแนนค าตอบดังนี้ 
ตอบทราบให้ 1 คะแนน ตอบไม่ทราบให้  0 

คะแนน และ เกณฑ์การแบ่ งระดับความรู้  
ความเข้าใจแบ่งออกเป็น 3 ระดับ(4) คือ 
 
 

 ความรู้ระดับต่ า    มีค่าคะแนนอยู่ระหว่าง Χ -  ½ S.D.  ถึงคะแนนต่ าสุด   
ความรู้ระดับปานกลาง  มีค่าคะแนนอยู่ระหว่าง Χ   ½ S.D.    

ความรู้ระดับสูง    มีค่าคะแนนอยู่ระหว่าง Χ + ½ S.D.  ถึงคะแนนสูงสุด 
 

 

  ตอนที่ 3 ค าถามความพร้อมของ
เจ้ าหน้ าที่ ที่ มี ต่ อการถ่ า ย โอนภารกิ จด้ าน
สาธารณสุขให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
จังหวัดปทุมธานี ประกอบด้วย ด้านบริหาร
จัดการ จ านวน 5 ข้อ ด้านจัดบริการสาธารณสุข 
จ านวน 6 ข้อ ด้านงบประมาณ จ านวน 5 ข้อและ 

ด้ านบุคลากร จ านวน 6 ข้ อ  โดยลักษณะ
แบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 
(rating scales)i4iระดับ คือ พร้อมมากที่สุด มาก 
ไม่พร้อม iและไม่พร้อมอย่างยิ่ ง iรวม i22 iข้อ 
จัดเป็นข้อความลักษณะบวก และทางลบ เกณฑ์
การให้คะแนน 

 
ระดับความพร้อม ค าถามเชิงบวก ค าถามเชิงลบ 

มากที่สุด  4 1 
มาก  3 2 
ไม่พร้อม 2 3 
ไม่พร้อมอย่างยิ่ง 1 4 

 

 
 เมื่อรวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถาม
และท าการแจงแจกความถี่แล้ว จะใช้คะแนน
เฉลี่ยของประชากรแบ่งระดับความพร้อมเป็น 3 

ระดับ โดยอาศัยเกณฑ์การหาความกว้างของ
อันตรภาคชั้น(5)  ดังนี้ 

 
  

        ค่าเฉลี่ย ความหมาย 
       3.00 -   4.00                     มีความพร้อมต่อการถ่ายโอนอยู่ในระดับสูง 
       2.00 – 2.99                     มีความพร้อมต่อการถ่ายโอนอยู่ในระดับปานกลาง 
       1.00 – 1.99                     มีความพร้อมต่อการถ่ายโอนอยู่ในระดับต่ า  
  
การทดสอบเครื่องมือ 
 เครื่องมือที่ส าคัญเป็นแบบสอบถาม  
ซึ่งผู้ศึกษาจะต้องอาศัยความรู้เกี่ยวกับระเบียบวิธี
วิจัยและใช้ความช านาญในการเก็บรวบรวมข้อมูล
เป็นอย่างดี ซึ่งจะต้องท าความเข้าใจเกี่ยวกับ

องค์ประกอบของการถ่ายโอนภารกิจในด้าน คือ 
ด้านบริหารจัดการ ด้านจัดบริการสาธารณสุข  
ด้านงบประมาณและด้านบุคลากร ซึ่ งความ
ถูกต้องและความน่าเชื่อถือ จะพิสูจน์ได้ในขณะ
ท าการสอบถาม และการน ามาวิเคราะห์ข้อมูลได้
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ถ่ายโอนภารกิจด้านสาธารณสุข จ านวน 12 ข้อ 
ซึ่งได้ก าหนดเกณฑ์ในการให้คะแนนค าตอบดังนี้ 
ตอบทราบให้ 1 คะแนน ตอบไม่ทราบให้  0 

คะแนน และ เกณฑ์การแบ่ งระดับความรู้  
ความเข้าใจแบ่งออกเป็น 3 ระดับ(4) คือ 
 
 

 ความรู้ระดับต่ า    มีค่าคะแนนอยู่ระหว่าง Χ -  ½ S.D.  ถึงคะแนนต่ าสุด   
ความรู้ระดับปานกลาง  มีค่าคะแนนอยู่ระหว่าง Χ   ½ S.D.    

ความรู้ระดับสูง    มีค่าคะแนนอยู่ระหว่าง Χ + ½ S.D.  ถึงคะแนนสูงสุด 
 

 

  ตอนที่ 3 ค าถามความพร้อมของ
เจ้ าหน้ าที่ ที่ มี ต่ อการถ่ า ย โอนภารกิ จด้ าน
สาธารณสุขให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
จังหวัดปทุมธานี ประกอบด้วย ด้านบริหาร
จัดการ จ านวน 5 ข้อ ด้านจัดบริการสาธารณสุข 
จ านวน 6 ข้อ ด้านงบประมาณ จ านวน 5 ข้อและ 

ด้ านบุคลากร จ านวน 6 ข้ อ  โดยลักษณะ
แบบสอบถามเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 
(rating scales)i4iระดับ คือ พร้อมมากที่สุด มาก 
ไม่พร้อม iและไม่พร้อมอย่า งยิ่ ง iรวม i22 iข้อ 
จัดเป็นข้อความลักษณะบวก และทางลบ เกณฑ์
การให้คะแนน 

 
ระดับความพร้อม ค าถามเชิงบวก ค าถามเชิงลบ 

มากที่สุด  4 1 
มาก  3 2 
ไม่พร้อม 2 3 
ไม่พร้อมอย่างยิ่ง 1 4 

 

 
 เมื่อรวบรวมข้อมูลจากแบบสอบถาม
และท าการแจงแจกความถี่แล้ว จะใช้คะแนน
เฉลี่ยของประชากรแบ่งระดับความพร้อมเป็น 3 

ระดับ โดยอาศัยเกณฑ์การหาความกว้างของ
อันตรภาคชั้น(5)  ดังนี้ 

 
  

        ค่าเฉลี่ย ความหมาย 
       3.00 -   4.00                     มีความพร้อมต่อการถ่ายโอนอยู่ในระดับสูง 
       2.00 – 2.99                     มีความพร้อมต่อการถ่ายโอนอยู่ในระดับปานกลาง 
       1.00 – 1.99                     มีความพร้อมต่อการถ่ายโอนอยู่ในระดับต่ า  
  
การทดสอบเครื่องมือ 
 เครื่องมือที่ส าคัญเป็นแบบสอบถาม  
ซึ่งผู้ศึกษาจะต้องอาศัยความรู้เกี่ยวกับระเบียบวิธี
วิจัยและใช้ความช านาญในการเก็บรวบรวมข้อมูล
เป็นอย่างดี ซึ่งจะต้องท าความเข้าใจเกี่ยวกับ

องค์ประกอบของการถ่ายโอนภารกิจในด้าน คือ 
ด้านบริหารจัดการ ด้านจัดบริการสาธารณสุข  
ด้านงบประมาณและด้านบุคลากร ซึ่ งความ
ถูกต้องและความน่าเชื่อถือ จะพิสูจน์ได้ในขณะ
ท าการสอบถาม และการน ามาวิเคราะห์ข้อมูลได้
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ตรงตามเนื้ อหาตามกรอบแนวคิดทฤษฎีที่
ท าการศึกษาในครั้งนี้ 
 แนวค าถามในการสอบถามเพ่ือหา
ข้อสรุปในประเด็นที่ท าการศึกษาโดยท าการ 
ตรวจสอบคุณภาพเครื่องมือ ดังนี้ 
  1.iก า ร ต ร ว จ ส อ บ ค ว า ม ต ร ง
(validity) ซึ่งเป็นความตรงในเนื้อหา (content 

validity)iโดยน าแบบสอบถามที่ผู้วิจัยสร้างขึ้น
เสนอให้ผู้เชี่ยวชาญ ทั้ง 3 ท่าน พิจารณาถึงความ
สอดคล้องระหว่างวัตถุประสงค์กับแบบสอบถาม
เป็นรายข้ออีกครั้ง แล้วน ามาหาค่าสัมประสิทธิ์
ค ว า ม ส อ ด ค ล้ อ ง i( Indexiofitem-Objective 
Congruence: IOC) ตามสูตร 

 
           IOC = Σ R / N  

เมื่อ   IOC  คือ   ความสอดคล้องระหว่างวัตถุประสงค์กับแบบสอบถาม 
      Σ R   คือ   ผลรวมของคะแนนของผู้เชี่ยวชาญทั้งหมด  

              N   แทน จ านวนผู้เชี่ยวชาญทั้งหมด 
 
 
 โดยผู้วิจัยตัดข้อค าถามที่มีค่า  IOC 
น้อยกว่า 0.5 ออกเนื่องจากถือว่าข้อค าถามนั้นไม่
มีความสอดคล้องกับวัตถุประสงค์การวิจัยและ
ปรับปรุงข้อค าถามข้อนั้นใหม่ 
   2.iการตรวจสอบความเชื่อถือได้ 
(reliability) สามารถทดสอบประโยคค าถามเพ่ือ
ดูว่าประโยคค าถามนั้นสื่อความหมายได้ตรงตาม
ความต้องการหรือไม่หรือทดสอบประโยคค าตอบ 
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วิธีเก็บรวบรวมข้อมูล 
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  5.iน าแบบสอบถามทั้ งหมดมา
ก าหนดรหัส สร้างตัวแปร บันทึกข้อมูลและ
ประมวลผล 
การวิเคราะห์ข้อมูล 
 ใช้โปรแกรมส าเร็จรูปในการวิเคราะห์
ข้ อมูล iโดย ใช้สถิ ติ เ ชิ งพรรณา i(Descriptive  

statistics) ได้แก่ การแจกแจงความถี่ ค่าร้อยละ 
ค่าเฉลี่ย ค่าเบี่ยงเบนมาตรฐาน และสถิติเชิง
อนุ ม า น i(Inferentialistatistics)iไ ด้ แ ก่ it-testi
และF-test ก าหนดระดับนัยส าคัญทางสถิติ 0.05          

 
ผลการวิจัย  
ตารางท่ี  2 จ านวนและร้อยละข้อมูลทั่วไปของกลุ่มประชากร  (N= 267) 
 

ข้อมูลทั่วไป จ านวน ร้อยละ 
เพศ     
 ชาย 72  26.97  
 หญิง 195  73.03  
อายุ (ปี)     
 น้อยกว่า  30 ปี 14  5.24  
 30 – 40  ปี 39  14.61  
 40  ปีขึ้นไป 214  80.15  
 อายุเฉลี่ย 37.83  
 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 7.95  
สถานภาพสมรส     
 โสด 91  34.08  
 คู ่ 142  53.18  
 หม้าย หย่า แยก 34  12.74  
ระดับการศึกษา     
 อนุปริญญา 33  12.36  
 ปริญญาตรี 227  85.02  
 ปริญญาโทข้ึนไป 7  2.62  
ต าแหน่งงาน     
 เจ้าหน้าที่บริหารงานสาธารณสุข 14  5.24  
 นักวิชาการสาธารณสุข/พยาบาลวิชาชีพ 186  69.66  
 จพง.สาธารณสุขชุมชน/จพง.ทันตสาธารณสุข 67  25.10  
อายุราชการ     
 น้อยกว่า  10 ปี 67  25.09  
 10-20 ปี 48  17.98  
 มากกว่า  20 ปีขึ้นไป 

 
152  56.93  
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ข้อมูลทั่วไป จ านวน ร้อยละ 
 อายุเฉลี่ย 17.10  
 ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน 8.42  
อัตราเงินเดือน     
 น้อยกว่า 15,000 บาท 33  12.36  
 ระหว่าง 15,000 – 30,000 บาท 60  22.47  
 30,001 บาทขึ้นไป 174  65.17  
การพักอาศัยอยู่ในต าบลที่ปฏิบัติงาน     
 พักอาศัย 75  28.09  
 ไม่พักอาศัย 192  71.91  
หน้าที่รับผิดชอบหลัก (ตอบได้มากกว่า 1 ข้อ)     
 งานบริหาร 23  8.61  
 งานบริการ 142  53.18  
 งานวิชาการ 102  38.21  
 รวม 267  100  
 
 

       
 จากตารางที่ 2 พบว่า ส่วนใหญ่เป็น
เพศหญิง ร้อยละ 73.03 มีอายุมากกว่า 40 ปี 
ร้อยละ  80.15 สถานภาพสมรส ร้อยละ 53.18 
จบการศึกษาระดับปริญญาตรี  ร้อยละ 85.02 
ปฏิบัติงานในต าแหน่ง นักวิชาการสาธารณสุข/
พยาบาลวิชาชีพ iร้อยละ 69.66iอายุราชการ

มากกว่า 20 ปี ร้อยละ 56.93 อัตราเงินเดือน
มากกว่า 30,001 บาท ร้อยละ 65.17iส่วนใหญ่
ไม่ ได้ พักอาศัยในต าบลที่ปฏิบัติงาน iร้อยละ 
71.91iและหน้าที่รับผิดชอบหลัก คือ งานบริการ 
ร้อยละ 53.18   

 
 

ตารางท่ี 3 ระดับความรู้ความเข้าใจของเจ้าหน้าที่ท่ีมีต่อการถ่ายโอนภารกิจด้านสาธารณสุขให้
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดปทุมธานี (N= 267)  

 

ระดับความรู้ จ านวน ร้อยละ 

     ระดับสูง 62 23.22 
     ระดับปานกลาง 131 49.06 
     ระดับต่ า 74 27.72 

      รวม 267 100.0 
 

 จากตารางที่  3  พบว่ า  เจ้ าหน้ าที่
สาธารณสุขมีความรู้ต่อการถ่ายโอนภารกิจด้าน
สาธารณสุขให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 

จั งหวั ดปทุมธ านี ในภาพรวม  อยู่ ใ นระดั บ 
ปานกลาง ร้อยละ 49.06 
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ตารางท่ี 4 ระดับความพร้อมของเจ้าหน้าที่ที่มีต่อการถ่ายโอนภารกิจด้านสาธารณสุขให้องค์กร

ปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดปทุมธานี   
 

ความพร้อมจ าแนกรายด้าน x  S.D. ระดับ 

  ด้านการบริหารจัดการ 2.45 .47 ปานกลาง 
  ด้านการจัดบริการสาธารณสุข 2.35 .45 ปานกลาง 
  ด้านงบประมาณ 2.57 .52 ปานกลาง 
  ด้านบุคลากร 2.26 .48 ปานกลาง 

ภาพรวม 2.41 .42 ปานกลาง 
 

 
 จากตารางที่  4  พบว่ า  เจ้ าหน้ าที่
สาธารณสุขมีระดับความพร้อมต่อการถ่ายโอน
ภารกิจด้านสาธารณสุขให้องค์กรปกครองส่วน

ท้องถิ่น จังหวัดปทุมธานี ในภาพรวมอยู่ในระดับ
ปานกลาง ( x = 2.41 )   

 
 

ตารางท่ี  5 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความพร้อมของเจ้าหน้าที่ที่มีต่อการถ่ายโอนภารกิจด้านสาธารณสุข
ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จ าแนกตามตัวแปร (N= 267) 

 

ตัวแปร X S.D. t-value p-value 
เพศ     
          ชาย 2.49 .51 1.292 .198 
 หญิง 2.38    
การพักอาศัย     
          พัก 2.39 .44 .603 .547 
 ไม่พัก 2.44 .53   
 

 
 จากตารางที่ 5 พบว่า ผลการเปรียบ 
เทียบระดับความพร้อมของเจ้าหน้าที่ที่มีต่อการ
ถ่ายโอนภารกิจด้ านสาธารณสุข ให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น จ าแนกตามเพศและการพัก
อาศัยในต าบลท่ีปฏิบัติงาน พบว่า  เพศชายและ
เพศหญิง มีค่าเฉลี่ย 2.49, 2.38 ไม่พักและพัก
อาศัย มีค่าเฉลี่ย 2.44, 2.39 ตามล าดับ และเมื่อ

ศึกษาเปรียบเทียบความแตกต่างโดยใช้ค่า t-test 
ได้ค่า t = .198 และ .547, p>0.05  
  สรุปได้ว่าเจ้าหน้าที่สาธารณสุขที่มีเพศ
และการพักอาศัยในต าบลต่างกัน จะมีระดับ
คว า มพร้ อมต่ อ ก า ร ถ่ า ย โ อนภ า รกิ จ ด้ า น
สาธารณสุขให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นไม่
แตกต่างกัน 
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ตารางท่ี  6 เปรียบเทียบค่าเฉลี่ยความพร้อมของเจ้าหน้าที่ที่มีต่อการถ่ายโอนภารกิจด้านสาธารณสุข
ให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จ าแนกตามตัวแปร 

 
ตัวแปร X S.D. F p-value 

อายุ     
 น้อยกว่า 30 ปี 2.25 .77 .289 .750 
 30 -40 ปี 2.28 .77   
 มากกว่า  40 ปีขึ้นไป 2.39 .63   
สถานภาพสมรส     
 โสด 1.94 .68 .438 .646 
 สมรส 1.84 .37   
 หม้าย/หย่า/แยก 1.89 .50   
ระดับการศึกษา     
 อนุปริญญา 2.19 .40 4.933 .008* 
 ปริญญาตรี 1.84 .47   
 ปริญญาโทข้ึนไป 2.04 .51   
ต าแหน่งงาน     
 เจ้าหน้าที่บริหารงานสาธารณสุข 2.19 .75 3.324 .039* 
 นักวิชาการสาธารณสุข/พยาบาลวิชาชีพ 1.74 .70   
 จพง.สาธารณสุขชุมชน/จพง.ทันต

สาธารณสุข 
1.93 .66   

อายุราชการ     
 น้อยกว่า 10 ปี 2.13 .81 .241 .789 
 10 -20  ปี 2.15 .80   
 20 ปีขึ้นไป 2.04 .64   
อัตราเงินเดือน     
 น้อยกว่า 15,000 บาท 2.19 .40 2.135 .122 
 15,001 – 30,000 บาท 2.41 .64   
 30,001 บาทข้ึนไป 2.58 .50   
 
 จ ากตา ร า งที่ i6iพบว่ า iเ มื่ อ ศึ กษ า
เปรียบเทียบความแตกต่างของอายุ สถานภาพ
สมรส ระดับการศึกษา ต าแหน่งงาน อายุราชการ
และอัตราเงินเดือนกับความพร้อมต่อการถ่ายโอน
ภารกิจด้านสาธารณสุขให้องค์กรปกครองส่วน
ท้องถิ่น โดยใช้ค่า F-test ได้ค่า t= .750,  .646,  
.008, .039, .787และ.122 ตามล าดับ โดยระดับ

การศึกษาและต าแหน่งงานมี p<0.05 สรุปได้ว่า
เจ้าหน้าที่สาธารณสุขที่มีระดับการศึกษาและ
ต าแหน่งงานต่างกันจะมีระดับความพร้อมต่อการ
ถ่ายโอนภารกิจด้ านสาธารณสุข ให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นแตกต่างกันอย่างมีนัยส าคัญ
ทางสถิต ิ
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อภิปรายผลการวิจัย 
 การศึกษาความพร้อมการถ่ายโอน
ภารกิจโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลให้แก่
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดปทุมธานี  
โดยสรุปในภาพรวม พบว่า เจ้าหน้าที่สาธารณสุข
ส่วนใหญ่มีระดับความคิดเห็นต่อการถ่ายโอน
ภารกิจให้องค์กรปกครองในด้านบริหารจัดการ 
ด้านการจัดบริการสาธารณสุข ด้านงบประมาณ
และด้านบุคลากรส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง 
ทั้งนี้อาจเนื่องจากกลุ่มเจ้าหน้าที่สาธารณสุขส่วน
ใหญ่จะมีกลุ่มอายุที่ใกล้เคียงกัน คือ ระหว่าง 30-
40 ปีขึ้นไป อายุเฉลี่ย 39.83 ปี ส่วนใหญ่ มี
สถานภาพสมรส อายุราชการเฉลี่ย 17 ปี  
ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของวัชรินทร์  รักชาติ
เจริญ (6) ที่ศึกษาความคิดเห็นของสมาชิกสภา
องค์การบริหารส่ วนต าบลที่มีต่อบทบาทที่
คาดหวังและบทบาทที่เป็นจริงในการปฏิบัติงาน
ศึกษาเปรียบเทียบระหว่างองค์การบริหารส่วน
ต าบลiชั้นi1iกับองค์การบริหารส่วนต าบลชั้นi5i
ผลการศึกษาiพบว่า บทบาทที่คาดหวังของตนใน
ภาพรวมทั้ง 8 ด้าน อยู่ในระดับปานกลาง และ
สอดคล้องกับการศึกษาของไอลดา มาแสวง(7) ที่
ศึกษาความคิดเห็นของเจ้าหน้าที่สถานีอนามัย
และโรงพยาบาลชุมชนจังหวัดยโสธรต่อการถ่าย
โอนภารกิจให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พบว่า 
เจ้าหน้าที่สถานีอนามัยและโรงพยาบาลชุมชน  
มีความคิดเห็นต่อการถ่ายโอนภารกิจให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในภาพรวมอยู่ ในระดับ 
ปานกลาง โดยมีความคิดเห็นทั้ ง i4 iด้าน iคือ  
การจัดภารกิจในการบริการ iการบริหารงบ 
ประมาณiการบริหารงานบุคคลและประสิทธิภาพ
ในการปฏิบัติงานอยู่ ในระดับปานกลางและ
สอดคล้องกับการศึกษาของอุปกรณ์ นิลนพคุณ(8) 

ที่ศึกษาความคิดเห็นของข้าราชการฝ่ายปกครอง
ต่อพระราชบัญญัติก าหนดแผนและขั้นตอนการ
กระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
พ.ศ. 2542 : ศึกษาเฉพาะกรณีจังหวัดพังงา  

ผลการศึกษา พบว่า ข้าราชการกลุ่มตัวอย่างส่วน
ใหญ่มีความคิดเห็นต่อพระราชบัญญัติก าหนด
แผนและขั้นตอนการกระจายอ านาจให้แก่องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2542 อยู่ในระดับ 
ปานกลาง เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า  
กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เห็นว่าความส าเร็จในการ
กระจายอ านาจคือการให้ประชาชนมีส่วนร่วมใน
การตัดสินใจและการตรวจสอบการด าเนินงาน
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และรัฐควรถ่าย
โอนภารกิจไปให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
บางส่ วนและสอดคล้ องกับการศึ กษาของ  
นายสรายุทธ รัตโน(9) ที่ศึกษาความพร้อมของ
สถานีอนามัยในการถ่ายโอนภารกิจให้ องค์การ
บริหารส่วนต าบลในจังหวัดกระบี่ พบว่า มีความ
พร้อมอยู่ในระดับต่ า เนื่องจากเจ้าหน้าที่สถานี
อนามั ย เห็นว่ า iองค์การบริ ห ารส่ วนต าบล 
มีศักยภาพในการควบคุมดูแลการด าเนินงานใน
ส่วนนี้น้อย และเจ้าหน้าที่สถานีอนามัยที่จบ
การศึกษาระดับปริญญาตรี ท างานนานi10-20 ปี 
ยังไม่ม่ันใจในการบริหารงานด้านสาธารณสุขของ
องค์การบริหารส่วนต าบล อาจเนื่องจากความ
เข้าใจในงานด้านสาธารณสุขขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นน้อย 

สรุปผลการวิจัย 
 ผลการศึกษาวิจัย พบว่า เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข มีความรู้และความพร้อมในการถ่าย
โอนภารกิจด้านสาธารณสุขให้องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง  
เมื่อจ าแนกรายด้าน พบว่า ด้านงบประมาณ 
มีค่าเฉลี่ยสูงสุด รองลงมา คือ บริหารจัดการ  
ด้านจัดบริการสาธารณสุข และด้านบุคลากร
ตามล าดับ ส่วนความพร้อมของเจ้าหน้าที่ที่มีต่อ
การถ่ายโอนภารกิจด้านสาธารณสุขให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น มีความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติในปัจจัยระดับการศึกษาและ
ต าแหน่ ง ง าน  ในส่ วนของปั จจั ย เพศ  อายุ  
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อภิปรายผลการวิจัย 
 การศึกษาความพร้อมการถ่ายโอน
ภารกิจโรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต าบลให้แก่
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น จังหวัดปทุมธานี  
โดยสรุปในภาพรวม พบว่า เจ้าหน้าที่สาธารณสุข
ส่วนใหญ่มีระดับความคิดเห็นต่อการถ่ายโอน
ภารกิจให้องค์กรปกครองในด้านบริหารจัดการ 
ด้านการจัดบริการสาธารณสุข ด้านงบประมาณ
และด้านบุคลากรส่วนใหญ่อยู่ในระดับปานกลาง 
ทั้งนี้อาจเนื่องจากกลุ่มเจ้าหน้าที่สาธารณสุขส่วน
ใหญ่จะมีกลุ่มอายุที่ใกล้เคียงกัน คือ ระหว่าง 30-
40 ปีขึ้นไป อายุเฉลี่ย 39.83 ปี ส่วนใหญ่ มี
สถานภาพสมรส อายุราชการเฉลี่ย 17 ปี  
ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของวัชรินทร์  รักชาติ
เจริญ(6) ที่ศึกษาความคิดเห็นของสมาชิกสภา
องค์การบริหารส่ วนต าบลที่มีต่อบทบาทที่
คาดหวังและบทบาทที่เป็นจริงในการปฏิบัติงาน
ศึกษาเปรียบเทียบระหว่างองค์การบริหารส่วน
ต าบลiชั้นi1iกับองค์การบริหารส่วนต าบลชั้นi5i
ผลการศึกษาiพบว่า บทบาทที่คาดหวังของตนใน
ภาพรวมทั้ง 8 ด้าน อยู่ในระดับปานกลาง และ
สอดคล้องกับการศึกษาของไอลดา มาแสวง(7) ที่
ศึกษาความคิดเห็นของเจ้าหน้าที่สถานีอนามัย
และโรงพยาบาลชุมชนจังหวัดยโสธรต่อการถ่าย
โอนภารกิจให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น พบว่า 
เจ้าหน้าที่สถานีอนามัยและโรงพยาบาลชุมชน  
มีความคิดเห็นต่อการถ่ายโอนภารกิจให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่นในภาพรวมอยู่ ในระดับ 
ปานกลาง โดยมีความคิดเห็นทั้ ง i4 iด้าน iคือ  
การจัดภารกิจในการบริการ iการบริหารงบ 
ประมาณiการบริหารงานบุคคลและประสิทธิภาพ
ในการปฏิบัติงานอยู่ ในระดับปานกลางและ
สอดคล้องกับการศึกษาของอุปกรณ์ นิลนพคุณ(8) 

ที่ศึกษาความคิดเห็นของข้าราชการฝ่ายปกครอง
ต่อพระราชบัญญัติก าหนดแผนและขั้นตอนการ
กระจายอ านาจให้แก่องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
พ.ศ. 2542 : ศึกษาเฉพาะกรณีจังหวัดพังงา  

ผลการศึกษา พบว่า ข้าราชการกลุ่มตัวอย่างส่วน
ใหญ่มีความคิดเห็นต่อพระราชบัญญัติก าหนด
แผนและขั้นตอนการกระจายอ านาจให้แก่องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น พ.ศ. 2542 อยู่ในระดับ 
ปานกลาง เมื่อพิจารณาเป็นรายด้าน พบว่า  
กลุ่มตัวอย่างส่วนใหญ่เห็นว่าความส าเร็จในการ
กระจายอ านาจคือการให้ประชาชนมีส่วนร่วมใน
การตัดสินใจและการตรวจสอบการด าเนินงาน
ขององค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น และรัฐควรถ่าย
โอนภารกิจไปให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น
บางส่ วนและสอดคล้ องกับการศึ กษาของ  
นายสรายุทธ รัตโน(9) ที่ศึกษาความพร้อมของ
สถานีอนามัยในการถ่ายโอนภารกิจให้ องค์การ
บริหารส่วนต าบลในจังหวัดกระบี่ พบว่า มีความ
พร้อมอยู่ในระดับต่ า เนื่องจากเจ้าหน้าที่สถานี
อนามั ย เห็นว่ า iองค์การบริ ห ารส่ วนต าบล 
มีศักยภาพในการควบคุมดูแลการด าเนินงานใน
ส่วนนี้น้อย และเจ้าหน้าที่สถานีอนามัยที่จบ
การศึกษาระดับปริญญาตรี ท างานนานi10-20 ปี 
ยังไม่ม่ันใจในการบริหารงานด้านสาธารณสุขของ
องค์การบริหารส่วนต าบล อาจเนื่องจากความ
เข้าใจในงานด้านสาธารณสุขขององค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่นน้อย 

สรุปผลการวิจัย 
 ผลการศึกษาวิจัย พบว่า เจ้าหน้าที่
สาธารณสุข มีความรู้และความพร้อมในการถ่าย
โอนภารกิจด้านสาธารณสุขให้องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น ในภาพรวมอยู่ในระดับปานกลาง  
เมื่อจ าแนกรายด้าน พบว่า ด้านงบประมาณ 
มีค่าเฉลี่ยสูงสุด รองลงมา คือ บริหารจัดการ  
ด้านจัดบริการสาธารณสุข และด้านบุคลากร
ตามล าดับ ส่วนความพร้อมของเจ้าหน้าที่ที่มีต่อ
การถ่ายโอนภารกิจด้านสาธารณสุขให้องค์กร
ปกครองส่วนท้องถิ่น มีความแตกต่างกันอย่างมี
นัยส าคัญทางสถิติในปัจจัยระดับการศึกษาและ
ต าแหน่ ง ง าน  ในส่ วนของปั จจั ย เพศ  อายุ  
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สถานภาพสมรส อายุราชการ การพักอาศัยและ 
อัตราเงินเดือน มีความแตกต่างกันอย่างไม่มี
นัยส าคัญทางสถิติ 

ข้อเสนอแนะ  
 ควรจัดประชุมชี้แจงเพ่ือให้เจ้าหน้าที่
สาธารณสุขมีความรู้ความเข้าใจต่อขั้นตอนและ
กระบวนการถ่ายโอนภารกิจให้องค์กรปกครอง
ส่วนท้องถิ่น โดยเฉพาะระดับการศึกษาและ
ต าแหน่งงานที่แตกต่างกัน เพ่ือสร้างสัมพันธ์ที่ดี
ต่อการประสานและร่วมมือกันในการด าเนินงาน
ที่มีประสิทธิภาพเพ่ือก่อให้เกิดประโยชน์สูงสุดแก่
ประชาชนส่วนใหญ่ในชุมชนต่อไป 

ข้อเสนอแนะในการท าวิจัยครั้งต่อไป 

 1.ควรมีการศึกษาความพร้อมของ
องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่นในการรับถ่ายโอน
ภารกิจด้านสาธารณสุขและ รพ.สต. ไปอยู่ใน
ความดูแล 
 2. ควรศึกษาเชิงคุณภาพเรื่องขนาด
ของรพ.สต.ที่เหมาะสมแก่การถ่ายโอนภารกิจ
ด้านสาธารณสุขให้องค์กรปกครองส่วนท้องถิ่น 
เพ่ือให้ เกิดประโยชน์สูงสุดแก่ประชาชนโดย
ส่วนรวม 

กิตติกรรมประกาศ 
 ขอขอบพระคุณ นพ.สุรินทร์  สืบซึ้ง 
น า ย แ พท ย์ ส า ธ า ร ณสุ ข จั ง ห วั ด ป ทุ ม ธ า นี  
นางอุดมลักษณ์  เวชชพิทักษ์   นักวิชาการ
สาธารณสุขเชี่ยวชาญ (ด้านส่งเสริมพัฒนา) ที่ให้
ค าปรึกษาและแนะน าตรวจแก้ไขข้อบกพร่อง 
ต่างๆ ขอขอบคุณ สาธารณสุขอ าเภอ เจ้าหน้าที่
สาธารณสุขทุกท่านที่ให้ความช่วยเหลือและ
อ านวยความสะดวกในการเก็บรวบรวมข้อมูล 
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